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Abstract:Herein,we introduce family nursing group super宙 sion(FNGSV), a case study method that we

utilize in our fanlily nursing rescarch group.FNGSV is a process in which group members share information

about a sutteCt family,determine its context,form an image of the family,and share these with the case

provider。 「Fhe ailttL iS tO help the case provider become aware of their challenges as a personal service

provider,and clarify the course of action needed to support the farrlily, through verbalization of the subject

fanlily image formation and the fanlily nurse interaction.To introduce our inethod,we present “How to write

a case description",  “Framework for fanlily image formation"and“ Procedure for fanlily nursing group super―

VlS10n .
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抄録 :筆者等が家族看護研究会で行ってきた事例検討の方法を整理して,「家族看護グループスーパ

ービジョン (以下 FNGSV)」 として紹介する。FNGSVは参加メンバーが対象家族の情報を共有化 し

て,その文脈を見出し,家族像を織 り上げ,それらを事例提供者とメンバー間で共有化するプロセス

である。対象家族の家族像形成と家族一看護者間の相互作用を言語化して,提供者自身が対人援助者

としての自己課題に気付き,家族支援の方向性を見出せるよう支援することを目的としている。その

手法を「提供する実践事例の書き方」「家族像形成に使う枠組みシー ト」「FNGSVの進め方」につい

て紹介する。

キーワー ド:家族看護,事例検討,グループスーパービジョン

は じめ に

家族看護の事例検討は様々な方法が報告Dさ れてい

るが,グループスーパービジョンを基礎においた事例

検討の方法を紹介したものはない。筆者等が家族看護

研究会で行ってきた事例検討の方法を整理して,「家

族看護グループスーパービジョン (以下 FNGSV)」

として紹介する。研究会では当初,渡辺式家族アセス

メントモデル"を活用していたが,「ステップ 1:イ固々

の家族成員の健康と生活上の問題を明らかにする」段

階で問題の設定がずれてしまうと家族の全体像が違っ

たものになり,問題の焦点化に困難を感じることがあ

った。坂本・野嶋"は事例検討の第一段階で行うこと

は家族に関する現象を読み解 くことである。家族像は

単なる情報やアセスメントの集合体ではなく,家族の

核たる物語があり,その文脈を見出すことによリーつ

の像は織 り上げられると述べている。

ここで紹介する手法は参加メンバーが対象家族の情

報を共有化して,その文脈を見出し,家族像を織 り上

げ,それらを事例提供者と参加メンバー間で共有化す

るプロセスである。
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Ⅱ.FNGSVが ロキ旨すもの

FNGSVは あくまでも事例提供者の気がか り (課

題)に添って検討し,対象家族の家族像形成と家族一

看護者間の相互作用を言語化して提供者とメンバー間

で共有化することを通して,提供者自身が対人援助者

としての自己課題に気付き,家族支援の方向性を見出

せるよう支援することを目的としている。

そこでは対象家族がどのような状況におかれている

のかをメンバーが提供者から聴き出すことによって ,

グループ全体でケア対象の家族像を共有化するところ

が鍵となる。メンバーは提供者に質問を発して家族像

の形成に必要な情報を引き出し,そ れらを再び統合

し,構造的に捉えて,生 じている状況をイメージでき

るようにする。これによって対象家族の成員間で何が

起こっているのか ?ま た,提供者と対象家族との間に

何が起こっているのかを明らかにすることができる。

これらの過程を通 して事例提供者は自己の気がか り

(課題)が何によって生 じていたのかに気付き,グ ル

ープメンバーは提供者に発する質問の仕方から家族と

の面接過程を再現 して学ぶことに繋がる (図 1)。 家

族像をメンバー間で共有化する過程は提供者の持って

いた家族観の転換をはかることに繋がり,それだけで

気がかりとしていた課題の大半が解消することも少な

くない。また,家族の反応に感じる違和感が提供者の

気がかり (課題)である場合も多い。これらの家族の

反応は図 1の④対象―看護者間の (言語 0非言語)コ

ミュニケーションの反応 (a③)であることが多く,

その前段での対象から発信 (a① )さ れたメッセージ

はどのようなものだったのか。そのメッセージを看護

★O対象―看護者間の (言語。非言語)コ ミュニケーションは対象
からの発信 aC,それを看護者が受信し思考・解釈されて返され
る a② ,その結果としての反応 a③これの反復である。
★GSVの場におけるCは情報を引き出すメンバーの質問によって
「対象像」「看護者の状況」「対象―看護者間のコミュニケーシヨ

ン」について事例提供者との共有化を図る。
★GSVの場における質問の仕方0は Eと 同質であり,メ ンバーは
この場を通して13を トレーニングすることになる

★看護実践者 (事例提供者)はこによって3を振り返り,自 らの課
題に気付く

図 1 事例検討 (FNGSV)の構造
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者はどのように思考 し解釈 して対象に関与 したのか

(a② )こ れらをメンバーの質問によって提供者から引

き出すことによる家族―看護者間の相互作用を言語化

する過程は自らの関わりの過程を内省 0客観視するこ

とを助け,援助関係の形成パターンに気付 くことに繋

がる。メンバーは提供者の持っていた家族観や援助関

係を否定することなく,あ くまでもそれらを提供者と

メンバー間で共有化できるよう質問し,言語化してい

くことによって提供者が抱えていた課題が何によって

生じていたのかに自ら気付くことを支援する。

提供者メンバー共に FNGSVの過程を通して,坂本
・野嶋
神が述べている家族像形成に必要な看護者の能

力「知識の力」「自己改革する力」「創造する力」を成

長させることに繋がる。

Ⅲ.提供す る実践事例の書 き方

FNGSVに提供する事例は,既 に援助関係が終了し

ている事例でも現在進行中の事例でもどちらでも良

い。関わりの経過から,気にかかっていることが家族

に関することのように思える事例,困難事例というわ

けではなくうまくいっていると思える事例でも,何 と

なく違和感を覚えるとか,どこか「ひっかかりやこだ

わり」を感じている事例を選ぶ。書き始めると不足し

ている情報に気付 くことも多々あるが,事例検討のた

めにあらためて面接するなどのことをしてはならな

い。その時点でわかっていることだけを情景や逐語な

どを交えて丁寧に記述するほうが良い。

個人情報は匿名化し,検討後は当日事例を回収して

提供者に返却するなど倫理的に配慮をする。氏名・地

名・施設名などは,対象者・スタッフを含む全てを符

号化し,生年月日は年齢または生年のみとする。それ

でも匿名化出来ない特別な事例の場合は FNGSVでの

提供を避けた方がよい。以下に示す提供事例の書き方

は奥川
Jの
実践事例の書き方を参考に筆者が家族看護

用に改変したものである。

1.表題 (タ イ トル)を つける

事例家族の特性や提供者の気がかりを端的に表現す

る。自分で表題をつけることによってその家族をどの

ように捉えているのかが浮き彫りになり,援助者が抱

えている課題が見えてくることも多い。

2.事例選定理由を書く

多くの実践事例の中からなぜこの事例を選んだか。

GSVの場



「ひっかかり・こだわり・気がかり」を記述する。こ

の事例の何について検討して欲しいのか ?何が解明し

たら「ひっかかり・こだわり・気がかり」が解7肖する

のか ?を考えて記述する。この部分は FNGSVにおけ

る課題の焦点化に繋がる部分であるが,実は,何が解

明すればいいのか提供者自身は気付いていないことも

多く,わからないから一緒に考えて欲しいということ

もあり,実際には FNGSVで深められて初めて,自 己
のこだわっていたものに気付 くことも多い。従って ,

事例を書 く時点で感じていることを自分の言葉で率直

に表現してみることが重要である。

3.事例の内容

(1)紹介経路と事前情報

提供者のところに繋がった経緯。その時,紹介者か

ら得られた情報の内容。

(2)中心として描く家族成員のプロフィール

家族の中で,最 も問題が表面化している成員を中心

として描 く。患者やサービス利用者の位置にいる人を

中心にすることが多いが,重度発達障害児を抱えた母

親とか,要介護 5の妻と精神障害の娘を抱えた老人男

性というように直接サービスを受けている人ではなく

多種多様な家族問題を抱えて苦悩 している “その人"

を中ノ亡ヽにして描 くほうが家族単位として捉えるときに

解 りやすい場合もある。要は提供者が捉えている援助

対象の中心人物をその家族の中のどの人と捉えている

のかが示される。

①氏名 (符号)・ 年齢・性別 0住所 (符号)

②生活歴・生育歴・結婚歴・学歴・職業歴など必要

に応 じて

ライフイベントをできるだけ具体的に,そのとき本

人が抱いた感情も含めてわかっている範囲で記述す

る。そのことについて語った時の情景や,援助者が感

じたことも併せて記述しておくと良い。

③診断名 0既往歴・治療歴

疾病罹患の事実だけでなく,どのようにして発見さ

れたか ?そのときどんな思いだったか ?どのように考

えて治療法を選んだのか ?治療を選択し決断した経

緯,治療が仕事や日常生活に及ぼした影響はどんなこ

とだったのか ?

④現在の状態 :日常生活動作 0要介護状態区分・障

害者手帳など身体や精神の状態

客観的な状態と,その事実に対して抱いている意味

づけや感情も含めて記述する。
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(3)家族の状況

①家族構成と家族関係 :家族構成図で 3世代をめど

に書く。同居家族は線で囲む。構成員の年齢・職業・

居住地・健康状態なども記入する。職業は業務内容や

地位がわかるような具体的記述の方が良い。居住地を

符号化すると別居家族の距離感がわからなくなってし

まうような場合は,県外とか車で○分など実感がつか

めるような記述をする。

②家族の生活習慣・役割分担・コミュニケーション

・勢力構造・情報収集能力など

③経済状況 :本人と家族の主要な収入源や借金など

(年金や保険種別も参考情報になる)

④住宅状況 :住んでいる家屋や部屋の状況とその中

での本人と家族の住み分け方など,で きるだけ具体的

にイメージできるように記述する

⑤地域の状況 :家族をとりまく地域社会の特徴。暮

らしにおける地域 との関係 1生。

(4)援助経過

①提供者が関わり始める以前の状況

②提供者が関わり開始時の状況 :いつ 0誰と (同席

者も含めて)・ どこで (面接場面の様子)・ 何を (病状

・主訴・ADL)どのように訴えられたか。それを援

助者はどのように聴いたか・そのとき抱いた印象など

③その後の経過 :で きるだけ状況がイメージできる

よう自由に記述する。特に気がかりな場面は逐語で記

述してみるとより鮮明になる。本人が家族のことにつ

いて表現したことや家族との面接場面・会話場面など

はその時のことを丁寧に記述するほうが情景をイメー

ジしやすくなる。

4.援助者のおかれている状況

提供者はチームのなかでどのような状況におかれて

いるか。気がかりなことが起きた時期に抱えていた業

務やチームメンバーとの関係性など,事例家族に関わ

る際に抱いていた感情も含めて記述するとよい。

5.考察

気がかり,疑問だったことについて考察する。事夕1

をまとめてみて,自分ではどんなことに気づいたか。

再度あらためて,こ のたびの事例検討会で何について

検討してほしいか。

Ⅳ。家族像形成に使う枠組みシート

奥り|15)は クライアン トを構造的に理解す ることを

橋本 具紀 :グ ループスーパービジョンを基礎においた家族看護事例検討の方法
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【シートA】  ファミリーマップと家族の歴史    事例タイトル ( 事例擬撃諸|(

ファミリーマップ  家脚測に様 な々情報 (年齢。職業・脚 0健康状態など)1家族が生きてきた人生と病や障害 (色を変えて記対 の歴史を重ねる
を入れて描く 同居は線で囲む                       |(主 要な家族成員を並列して描いてみる)

家族成員間の関係性の線 (色を変えて記ス)大変強い親密性=線  葛藤状態～～線

経済状況

図2【シートA】 フアミリーマップと家族の歴史

「状況の四次元的理解」と言っている。このシー トで

は,患者の背景として特徴付ける家族の捉え方ではな

く,家族を一単位の対象と捉え,その固有の家族像を

形成する枠組みを「時間軸」「空間軸」「関係性の軸」

の 3軸で捉えた。更に家族発達理論,家族システム理

論,家族ス トレス対処理論を重ねて作成したものであ

る。

【シー トA】 (図 2)は主として家族の情報を整理す

るためのシートである。左側半分には先ずジェノグラ

ムを描き,家族成員の年齢や職業 0健康状態など主な

情報を記入してみる。関係性の線は事例の状況が見え

てきてから改めて加筆していけばよい。右側半分は主

として時間軸で整理する手法であり,主だった家族成

員の時間軸を重ねて縦に数本の線で描き,その線上に

それぞれのライフイベント (発達的危機)と 戦争・災

害など社会環境的な出来事や疾病罹患 0障害等の経緯

(状況的危機)を それぞれにプロットして重ねてみる

と家族がどのような危機を超えて生きてきて “今
"が

あるのかを理解することができる。例示 (図 4)し た

家族の場合,高卒で大手製鉄会社の管理職まで上り詰

めて華々しく生きてきた Aさ んであるが,自 分の退

職と二男の結婚や自営開始が期を同じくしており,家

族の分離と退職に伴う喪失を重複 して体験 している。

更に内孫の誕生間もなく失明した Aさ んをみまった

一連の病と Bさ んの長女 0次女の誕生が重なりBさ

ん夫婦は子育てと父親の看病とでさぞ大変な時期だっ

ただろうと推察できる。更に追い討ちをかけたように

震災に見舞われ,Bさ んの自営業も経営不振となる。

そんな危機を乗り越えてなお家族揃って外出するよう

な家族関係だったのに,なぜ今のようにいがみ合うこ

とになってしまったのか ?こ こがこの援助者のひっか

かりの部分だった。この点を考えるために 【シート

B】 (図 3)を 活用する。まず対象家族の発達課題を捉

えておく。例示の家族は渡辺の発達段階°でいうと充

実期夫婦と教育期後期の複合同居家族である。Aさ

んは加齢と障害に伴う変化 (身体的機能低下に伴う生

活能力の低下,家長権威の失墜)を受け入れることが

できず,自 己価値の喪失が大きくて,新 しい生活スタ

Aさん

〇年生まれ

高校卒業で大手製鉄会社に就職

二男 Bさ ん

６４

“

“

　

７５

７８

　

”

結婚し自営業を始めた

長女誕生

次女誕生

自営業不振

次第にロカ9“ Iりあがり

憂琳ュばいいと

“
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図 4 家族が生きてきた人生と病や障害の歴史を重ねる



家族発達段階上の課題 エコマップ  (家族をとりまく環境とサービス提供者を含めたダイナミックスを描く)

(家族システムの全体像・… 循環的因果関係を描く)直面している病や障害に対する認知と対処

(認知と対処における家族成員間のずれがない

か?)

活用できる (している)資源に対する家族成員
個々の認知

図3【シートB】 家族像とエコマップ

イルを構築できないまま,その怒りを家族に八つ当た

りしている反応として捉えることができる。二男もま

た,こ れまで毅然としていた父親像を喪失し,家長と

しての父の権威を越えようとすれど超えきれない不甲

斐なさから生じる怒 り,二男にもかかわらず介護させ

ている嫁に対する後ろめたさなど,自 己の発達課題か

ら回避し,父親の発病のせいにした防衛反応と捉える
ことができる。

「直面している病や障害に対する認知と対処」では

直面している事柄を Aさ んの失明とその後の疾病に

よる心身の機能低下と捉えると,こ のことを Bさ ん

は「家長だから世話してくれて当たり前だ」と捉えて

おり,Aさ んの妻は家族には迷惑をかけたくないの
で何 とか家族の意向に従わせようと試みるが,Aさ
んを怒らせると脳出血などが生じるかもしれないと捉

え,Aさ んと虐、子夫婦の板ばさみ状態で苦 しんでい
る。二男 Bさ んは父親の失明を “惨めだ"と 捉えて

いるので通所サービスの利用には両価性の苦悩を感じ

ている。Bさ んの妻は Aさ んの行為を “汚い"と 感

じており,二男の嫁なので介護する責務はないが社会

的評価を気にしていて放棄できないでいる。これらを

循環的因果関係として描くと図 5の ように描くことが

できる。このように捉えてみれば,表面的には相容れ

ない暴言・暴行の応酬が “家族における勢力 (権力 )

構造の移行期における反応"と 捉えなおすことができ

る。
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生活能力の

Aさんの行動ヘ

の嫌悪感

暮らし方のルールを要求

図 5 家族像描写の例

V.FNGSVの 進 め方

シー トA・ Bを使いながら,FNGSVを どのように

進めるのかについて 10の ステップとして述べる。ス

ーパーバイザーとファシリテーターを分担する場合 と

両者の任をひとりで行う場合がある。ファシリテータ

ーは①基本的事項の確認をおこなう②早すぎる対策

(こ んな方法の方がいいのではないか等)の発言は軌

道修正する (否定しないでとりあえず置いておく)③
エネルギーの強い人の発言に引きずられないようにコ

ントロールする④できるだけ多くの人の発言を促す⑤

タイムキーパーの役割をとる,な どに留意してグルー

プを活性化する。
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step l.進め方の基本的事項の確認 (フ アシリテータ

ーは以下のことを参加者に伝える)

(1)事例提供者の気がかり (課題)に添って検討

し,提供者自身が自己の課題に気付き,解決手段を見

出すことを支援することが目的である。

(2)評価は棚上げにする (関わり方やケア方法の良

し悪しは議論しない)。

(3)自 由な発言を可能にする安全な場を提供する。

面接技術を活用して徹底的にサポーテイブであること

(ネ ガテイブサポートをしない)。

①意見は決して否定しない。

②感情を無視しない。どのような感情を抱くことも

容認される。

③話すように励ます。

④脅威を表現するように励ます。

⑤発言を繰り返して何を表現したのか確認する。

(4)グ ループダイナミクスを活用する。グループメ

ンバーの様々な視点や考え方を受け入れる。

(5)メ ンバーは自分もそこに居合わせたようにイメ

ージ出来るように聴 く。

わかりやすく,ひ とつずつ,で きるだけ簡潔に質問

する。関連する質問を重ねて,聴 く側の主観や意見を

交えず,手に入れたい情報を引き出すような聴き方を

する。援助者が捉えた事実なのか,感 じたことなのか

が判るように聴く。提供者が答えに困っていると感じ

たときは手に入れたい情報について別の視点から質問

の仕方を変えてみる。

(6)患者や家族の「訴えている事象」からその訴え

の意味を洞察することを助ける。

(7)事例提供者の自己覚知を助ける。

Stcp 2.事 例のプレゼンテーション

(1)事例提供者は自分の置かれている状況など,メ

ンバーに理解してもらっておきたいことなどを含めて

簡単にプロフイールを紹介する。

(2)事例の選定理由 0提出動機を述べ,提供者自身

の事例に対する気がかりを意識化する。

(3)事例の内容は記述してなかったことや援助者と

して感じたことなども含めながら,情景がイメージ化

できるようなプレゼンテーションをすると良い。

Step 3.提 供者の課題を焦点化する (フ ァシリテータ

ーが提供者の言語化を促進する)

(1)提供者のプロフイールがわからないままの場合

は,必要最小限のことを確認する

リハビリテーシヨン学編 (20H年 3月 )

(2)提供事例の選定理由は記載されていてもここで

再度,検討課題の焦点化を行う

Step 4.1青報収集

【シートA】 を描きながら不足情報を質問して事例

提供者から引き出す。

シートの使用は個人ワークでも良いし,グループワ

ークにしても良い。グループワークにした場合はその

間,提供者はファシリテーターと一緒に個人ワークを

するとメンバーからの質問に心の準備ができる。

(1)フ ァミリーマップ

情報源が家族の誰なのか ?援助者が捉えた事実なの

か ?感 じたことなのか ?な どがわかるような聴き方を

することによって家族成員間の関係性や勢力構造がみ

えてくる。

ファミリーマップは家族成員間の関係性をどのよう

に捉えたかということなので,先ずは提供者が捉えて

いるものを表示 してもらってみることが重要である。

メンバーは提供者が捉えた家族関係の根拠になった事

実などを引き出す質問をすることによつて,提供者が

持っている家族の見方や自己の家族観に気付 くことを

助けることに繋がる。

(2)家族の歴史

単純に時系列にプロットするだけでなく,こ れまで

どのように生きてきたのかを物語れるように描くこと

が重要である。時間軸で捉えることによつて,家族が

過去にどのような危機に直面してきたのかを理解でき

る。その危機にどのような対処をしてきたのか ?その

過程でどのような信念や価値観をもつに至ったかを洞

察することができるように,事実だけでなくその事実

に貼りついている感情をも含めて聴 く。事実だけの記

述であつても,メ ンバーから質問されて初めて,対象

家族が表現していたことが甦り,家族が何を表出して

いたのかに気付 くことも多い。

Step 5。 家族像の描写

【シートB】 を使って家族成員間のダイナミックス

を描く。過去から現在にどのように家族ダイナミック

が変化してきたのかを捉える。グループワークでメン

バーの分析統合力を活性化するのもよい。

(1)家族発達段階上の課題を捉える

対象家族の発達段階を提えて,発達課題・発達的危

機にこれまでどのように対処してきたか ?現在はどの

ような対処をしているか ?



(2)直面している病や障害に対する認知と対処

家族が直面している事柄から家族成員のそれぞれが

どんな影響を受けているか ?それをどのように認知し

ているか ?その影響に対 してどんな対処をしている

か ?こ れらを家族成員ごとに洞察した上で,その認知

と対処に関し,家族成員間にどのようなずれがある

か ?を 考える。メンバーはこれ等を考える上で不足す

る情報を更に提供者に質問して引き出す。

(3)活用できる (している)資源に対する家族成員

個々の認知

活用できる資源はどんなものがあるか ?どのような

社会資源を使っているか ?家族は社会資源に対してど

んな考え方をしているか ?資源活用の結果はどうなっ

ているか ?

(1)・ (2)・ (3)その過程を通して,みえてきた家族

成員個々の信念や価値観を言語化する。

(4)家族像の描写 (家族システムの全体像………循環

的因呆関係を描く)

家族の中にいったい何が起こっているのかをできる

だけ単純化して描 く。家族成員間で生 じている反応を

読み解き,循環的・円環的に影響しあっている状況を

浮き彫 りにする。

家族成員間の反応を読み解くためには様々な理論が

活用される。スーパーバイザーは家族像の描写に必要

な知識を補ったり,提供者やメンバーの思考を助ける
ような質問を発して,気付きを促進する。

Step 6。 事例提供者を含めたダイナミックスを描 く

【シー トBのエコマップ部分】

家族システムと地域システム間のダイナミックスを

才苗く

(1)家族をとりまく環境を捉える

家族が住んでいる地域環境と住宅環境をハード・ソ

フト両面から捉えておく

家族は地域とどんな関係をつくって生きてきている

かを捉える

(2)エ コマップを描く

メンバーは対象家族一看護者間の相互作用について

提供者に質問をすることで援助関係の中で起きている

ことを捉えることができるし,提供者自身による「対

象家族一看護者間の援助関係」の言語化を促進するこ

とに繋がる。援助職者は対象に抱いたネガティブな感

情を抑制しやすい。ここでは,提供者が対象家族に抱
いた如何なる感情をも表現していいという安心できる

場を作ることによって,提供者自身の気付きを促進す
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ることに繋がる。更に提供者自身が置かれている状況

(チ ームや組織的なポジション,所属組織の抱えてい

る課題)な ども捉えておくことが大切である。そうす

ることによって家族とサービス提供者間のダイナミッ

クス,事例提供者とサービス提供者 (医療従事者等 )

間のダイナミックスを描くことができる。

エコマップもファミリーマップと同様に捉えた人に

よって違う。先ずは提供者自身が描いたものをみて ,

その根拠になった事実などをメンバーから聴かれるこ

とから提供者自身の気付きが促進される。

Step 7。 事夕l提供者の課題を再確認し,そ の課題に焦

点を当て,家族との間に生じた現象を言語化し,そ れ

が何によって生じていることなのかに提供者自身が気

付 くことを促す。

(1)「直面 している病や障害に対する認知と対処」

について事例提供者と家族の間にずれはないか ?家族

と事例提供者の認知や対処に関連する信念や価値観

は ?

(2)家族成員個々の反応は病や障害に起因する反応

なのか ?(障害受容のプロセスを捉える)性格特性に

よる反応なのか ?(も ともと持っている心理的特長・

防衛反応など)。 転移・逆転移が起きてはいないか ?

(3)家族のニーズは何か ?

【シー トB】 で描いた全体像から,その家族が援助

を必要としていること (ニーズ)を 明確化する

Step 8。 関わり方について意見交換

家族への関わり方について今後どのようにすればよ

いかを具体的に意見交換する。必要に応じてロールプ

レイなどを活用するのも良い。提案された方法の中か

ら事伊l提供者が可能な方法を選択する (全てできなく

ともよい)。

(1)援助目標の明確化

①過去～現在の時間軸でとらえた家族のあり様か

ら,こ れから先をどう生きようとしているのかを洞察

して援助目標を考える。成員間の元々の関係以上に良

好な関係に修復することを目標とするのは達成困難な

ことが多いが,家族関係の修復がスピリチャルニーズ

の場合もあるので,残された時間と当事者の希望とす

り合わせながら考慮する。

②家族のニーズと家族の要望・希望をすり合わせる

家族成員間のずれや援助職の判断とのずれをすり合

わせる
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(2)援助方針の明確化

①援助仮説をたてる

②家族の発達課題の達成を促進するように援助する

③家族内に生じている悪循環をどこで遮断できるか

考える

④自己効力理論やエンパワメント理論の活用

家族の「弱み」より「強み」を探す。「弱み」を克

服するより「強み」をさらに強化する方策を考え

る。

⑤ス トレス源の除去は困難なことが多い。資源と認

知への介入方策を考える

step 9。 参加者から事例提供者へのフオローと感想を

発言していただく

(特に初参加者と事例検討中に発言の無かった人の

発言を促す )

Step 10。 スーパーバイザーによるまとめ及び,事例

提供者のまとめと感想を聞く

スーパーバイザーは FNGSV一連の過程をまとめて

言語化する。提供者は事例選定時に気がか りだつたこ

とをどのような現象として理解 したか ?こ の過程での

気付 きと援助者 としての今後の課題,今後 どのように
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関わつていけると感じているか等を言語化する。

Ⅵ。ま め

家族看護グループスーパービジ ョン (FNGSV)の

目指す ものとその方法について紹介 した。

提供者が抱いていた課題が何によって生 じていたの

かに気付けるよう,自 己の援助関係を振 り返ることが

できるためには,FNGSVの 場が提供者にとつて絶対

的安心感が得られる場でなければならない。参加メン

バーの相互作用によって,メ ンバーも又その安心の場

を作 り出せるメンバーに成長 してい く。
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